
Nye sygehuse 
skal fremtidssikres 
Danmark står overfor store investeringer i nye sygehuse. Derfor har vi en unik chance for at 
tænke nyt og anderledes til glæde for patienter og medarbejdere. 

Danske Regioner, Lægeforeningen og Dansk Sygeplejeråd er centrale aktører på landets sy
gehuse og sammen har vi bedt en række eksperter, om at lave et ideoplæg med titlen "Det 
kommende Hospital". 

Oplægget tager udgangspunkt i et fysisk tredelt hospital, hvor fase 1 er diagnostik, fase 2 
er specialisering og fase 3 er rehabilitering. Et nyt bud på, hvordan man kan tænke anderle
des i organisering og indretning. 

Oplægget rummer herudover mange ideer til, hvor man kan bruge evidensbaseret byggede-
sign, som fremmer kvaliteten af patientbehandlingen, personalets trivsel, bæredygtighe
den og økonomien. 

De nye sygehuse skal stå langt ud i fremtiden, og det er vigtigt, at vi bygger på den helt rig
tige måde og bruger den viden, der findes. 

Vi håber derfor, at oplægget kan give inspiration til den vigtige debat om, hvordan vi kan 
indrette fremtidens sygehuse, som skal holde de næste generationer. 
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Bent Hansen, 
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formand for Lægeforeningen 
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